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సమాజంలో గిరిజన ప్రాంతాల వారిని, గ్రామాల, మండలాల, పట్టణాల ప్రజలను, 
కొంత ముంది వైద్యరంగానిక సంబంధించిన విద్యార్దులను, కొందరు డాక్టర్లను 
VED వాస్తవ వైద్య పరిస్థితులను గూర్చి అడగి తెలుసుకోని; 


వాటి ఆధారంగా ఈ పుస్తకం రచించటం జరిగింది. 
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వెంకట్రావు పూసల శ్రీనివాసరావు కూరాకుల 


నరేంద్ర గుంటుపల్లి వెంకట్రావు మాదాసు 
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బహుళ ప్రత్యేకత ఆసుపత్రులు, ఎంతో మంది నిర్దిష్ట వైద్య నిపుణులు 
పట్టణాలలో ఉన్నప్పటికి, గ్రామాలలో ప్రజలు 


రోగాలతోనే జీవనం సాగిస్తున్నారు. 


- Team For Society 


“వైద్యం' లేదా “వైద్యశాస్త్రం” ప్రజల ఆరోగ్యాన్ని పరిరక్షించడానికి, గాయాలను నివారించడానికి ఉపయోగపడే 
విజ్ఞానశాస్త్ర విభాగం. మౌలికమైన విజ్ఞానశాస్తానికి, దానిని ఆచరణలో వినియోగించే విధి విధానాలకు కూడా 
వైద్యం” అనే పదాన్ని వాడుతారు. దారులు వేరైనా గమ్యం ఒక్కటే అన్నట్లుగా వైద్య విధానాలు ఏవైనా రోగికి 
స్వస్థత చేకూర్తేందుకే అనే విషయం గుర్తించాలి. ఒక విధానంలో లొంగని జబ్బు మరొక విధానంలో తగ్గవచ్చును. 
ఇలాంటి ఆధునిక వైద్యం అందుబాటులో ఉన్నప్పటికీ ఎన్నో ప్రాంతాలలో, గ్రామాలలో, పట్టణాలలోనూ 


ఎంతో మందికి వైద్యం అందటం లేదు. 


ప్రతి సామాన్యుడికి ఉచిత వైద్యం అందించగలినప్పుడు మాత్రమే 
Oo ౧ ~~ 


వారు ఆరోగ్యకరమైన జీవనం సాగించగలరు. 
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ప్రాంతాల వారీగా నేటి వైద్య పరిస్టితులు 







గిరిజన ప్రాంతాలు 
గ్రామాలు 


మండలాలు 
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అ గిరిజన ప్రాంతాలు 


గిరిజనులు ఆధునిక సమాజానికి దూరంగా, అడవితల్లితో మమేకమై నివశిస్తున్నారు. సామాజికంగా, 
GOSOTR మరియు దేశాభివృద్దిలో వారి పాత్ర చాలా తక్కువగా ఉంటూ వస్తుంది. విద్యుత్‌ సౌకర్యం, 
త్రాగునీరు, వ్యవసాయ భూములను స్వయంగా కలిగి ఉండుట మరియు బాలింతల, శిశుమరణాలు 
మొదలైన విషయాలకు వస్తే వీరు సాధారణ ప్రజానీకం కంటే చాలా వెనుకబడి ఉన్నారు. 52 శాతం 
గిరిజన జనాభా దారిద్యరేఖకు దిగువన జీవనం సాగిస్తుండగా, 54 శాతం మంది గిరిజనులకు 
ప్రభుత్వ పరమైన GOS సేవలు అనగా రవాణా, సమాచార సేవలు కూడా అందుబాటులో లేవు. 
ప్రభుత్వాలు ఎన్నో ప్రాంతాలకు నిధులు కేటాయించినా అధికారుల నిర్లక్ష్యం, కాంట్రాక్టర్ల అలసత్వంతో 


ఆ పనులు సాగి మధ్యలోనే ఆగిపోతున్న పరిస్థితులు నెలకొని వున్నాయి. 
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m అందనంత దూరంలో వైద్యం 


గిరిజన ప్రాంతాల వారు పట్టణానికి వెళ్లాలంటే మైళ్ళ దూరం నడవాల్సి వస్తుంది. రోగం వచ్చినా, నొప్పి వచ్చినా కాలి నడకే 
దిక్కు అవుతుంది. వారికి అనారోగ్యం వచ్చినా కొండ కోనల నుండి నడిచి రావటమే తప్ప మరో మార్గం లేదు. 


* మానవ పుట్టుకకు కారణమైన HOD HOW ఎప్పుడు అత్యవసర పరిస్థితులు ఎదురవుతాయో ఎవరికి తెలియదు. 
అనుకోని సమయంలో పురిటి నొప్పులు, ప్రసవ వేదనకు గురైనప్పుడు వాహన సదుపాయాలు, ఆధునిక వైద్యం 
అందుబాటులో లేనందున వాళ్ళు ఎప్పటినుంచో ఆచరిస్తున్న మూలికావైద్యం పైనే ఆధారపడాల్సి వస్తుంది. కొన్ని 


ప్రాంతాలలో ఆ నాటు వైద్యం కూడా అందుబాటులో వుండటం లేదు. 


* HO స్త్రీలకు అత్యవసర చికిత్స అవసరం అయినప్పుడు నాటువైద్యం; రవాణా సదుపాయాలు లేని ప్రాంతాల 
వారు డోలీ కట్టి పట్టణాలకు తీసుకురావాల్సిన పరిస్థితులు. అలా తీసుకువచ్చే మార్గంలో ఆ స్త్రీలు పడే భాద 
వర్ణనాతీతం. డోలీ లో తీసుకువచ్చే క్రమంలో అనుకోని సంఘటన ఎదురై బిడ్డ అడ్డం తిరిగినప్పుడు 


బిడ్డ చనిపోయి - తల్లి కోమాలోకి వెళ్ళడం, తల్లి బిడ్డ ఇద్దరూ చనిపోయిన Hoven చాలానే ఉన్నాయి. 
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* Dis, వైద్యం, త్రాగు నీరు, ఆహారం, ఉపాధి లాంటి సమస్యలు గిరిజనులను వెంటాడుతూనే ఉన్నాయి. గిరిజనులు 
అనేక అంటు వ్యాధులతో చనిపోతున్న పరిస్థితులున్నాయి. అందులో ముఖ్యంగా త్రాగటానికి మంచి నీరు లేక 
వర్షాధార నీరే జీవాధారం అవుతుంది. ఈ నీటి ద్వారా వ్యాపించే రోగాలు గిరిజనుల ప్రాణాలు తీస్తున్నాయి. 
మంచి నీరు, పోషకాహారం లేకపోవడం, రక్తహీనత సమస్యలు, ఆధునిక వైద్యం అందుబాటులో లేకపోవడం 
మూలంగా పేగులకు, జీర్ణాశయ, చర్మ సంబంధిత వ్యాధులకు గురికావడం, అదే విధంగా వాంతులు, విరోచనాలు, 
కలరా, డెంగ్యూ జ్వరాల బారిన పడి గిరిజనులు పిట్టల్లా రాలిపోతున్న పరిస్థితులు. 

* గిరిజనులకు రవాణా సదుపాయం అందుబాటులోకి తీసుకురాగల్లితే, అత్యవసర వాహనాలు, చుట్టు ప్రక్కల 
గ్రామాలలోని RMP డాక్టర్‌ లు వెళ్ళి వైద్యం చేయగలిగే పరిస్థితులు నెలకొంటాయి. 


* వీరికి వైద్యం అందించటమే పరిష్కారం కాదు. యురేనియం త్రవ్వకాల వలన కలుషితం అయిన గాలి, నీరు వలన 
అనారోగ్యాలతో మంచాన పడిన వారు కొందరు అయితే; చనిపోయిన వారు యింకెందరో! ఇలాంటి సమస్యలకు 


కూడా శాశ్వత పరివారం చూపవలసిన బాధ్యత ప్రభుత్వాలపై ఉంది. 
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నేటి వైద్యానికి మూలం నాటు వైద్యమే అయినప్పటికి మారుతున్న కాలానికి అనుగుణంగా 


ప్రతి గిరిజన ప్రాంతాలకు SA Oo అందుబాటులో ఉంచాల్సిన బాధ్యత ప్రభుత్వాలదే. 
= ra 
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E> అందనంత ఎత్తులో వైద్య చదువులు 

గిరిజనులు చదువుకు దూరం కావటానికి చాలా సమస్యలున్నాయి. బోధనా భాష గిరిజనుల మాతృభాష 
కాకపోవడం, పాఠ్య పుస్తకాలలోని బోధించే అంశాలకు, గిరిజన జీవితాలకు ఎటువంటి సంబంధాలు 
లేకపోవడం, వారి జీవనం అడవిలో ఉండడం, సరైన రోడ్డు సదుపాయాలు లేకపోవడం అనేవి ఒక వైపు 
అయితే మరో వైపు విద్యా ప్రయోజనాలు, దాని ప్రాముఖ్యం గురించి అవగాహన కల్పించకపోవడం; వారు 


నివసించే ప్రాంతాలలో పాఠశాలలు అందుబాటులో లేకపోవడం వలన వైద్య చదువులు వారికి అందనంత 
ఎత్తులో కనిపిస్తున్నాయి. 
ప్రస్తుత పరిస్థితులలో గిరిజనులకు 


మంచి నీరు, మంచి వైద్యం 


ఎంత అవసరమో 


ఆజ శ 
Cs _ = 
> ee అట ముం 
నీనా... శవా! 35 // 
a, ITEP 
M న. SO యాతో 
@ ట్వ 4 
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నాణ్యమైన విద్య కూడా అంతే అవసరం. 
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“గ్రామం లేదా “పల్లి అనేది కొన్ని నివాసాల సముదాయం. ఇది “నగరం” లేదా “పట్టణం” కంటే చిన్నది. 
మనిషి సంఘజీవి కనుక యితరులతో అవసరాలకు అనుగుణంగా దగ్గరగా జీవించుటకు కొన్ని కుటుంబాలు 
ఒకే చోట లేదా ఒకే ప్రాంతమును కేంద్రంగా చేసుకొని వారి నివాసాలను ఏర్పాటు చేసుకోగా ఏర్పడినవే 
గ్రామాలు. చారిత్రకంగా వ్యవసాయం గ్రామాల ఏర్పాటుకు పట్టుకొమ్మ. కాని కొన్ని గ్రామాలు యితర వృత్తుల 
ఆధారంగా ఏర్పడ్డాయి. రాజకీయ, పరిపాలనా ప్రయోజనాల కారణంగా; పారిశ్రామిక DODO అనంతరం 
పరిశ్రమలు విస్తరించడం వలన అనేక గ్రామాలు పట్టణాలుగానూ, నగరాలుగానూ వృద్ది చెందాయి. 
దేశ వ్యాప్తంగా లక్షలాది గ్రామాలు వున్నాయి; వీటిలో ఎంతో వైవిధ్యం వున్నందున గ్రామాలు అంటే ఇలా 
ఉంటాయి అని చెప్పడం కష్టం. సుమారుగా 10 నుండి 1000 వరకు కుటుంబాలు ఉండే గ్రామాలు 


ఎక్కువగా ఉంటాయి. 
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అత గ్రామాలలో వైద్య పరిస్థితులు 

మన తెలుగు రాష్ట్రాలలో వేలల్లో గ్రామాలు ఉన్నప్పటికి కొన్ని గ్రామాలలో మాత్రమే ప్రస్తుతం 
వైద్యులు, వైద్య సదుపాయాలు అందుబాటులో ఉన్నాయి. కొన్ని గ్రామాలలో వైద్య సదుపాయాలు 
ఉన్నా శిక్షణ పొందిన వైద్యులు అందుబాటులో లేని పరిస్థితులు. 7 దశాబ్దాల స్వతంత్ర 


భారతదేశంలో వైద్యం, విద్య సదుపాయాలు లేని గ్రామాలు వుండటం శోచనీయం. 





నేటి వెద(ం Written By Team For Society 


* మేము కొన్ని గ్రామాల ప్రజలతో మాట్లాడటం జరిగింది. దాదాపు ఏ గ్రామం లోనూ ప్రభుత్వ వైద్యులు 


కానీ, ప్రభుత్వ వైద్యశాలలు కానీ అందుబాటులో లేవు అని ప్రజలు చెప్పటం జరిగింది. గ్రామాలలో 
ప్రస్తుతం ఉన్న వైద్యులు ప్రభుత్వం నియమించిన వైద్యులు కాదు. వాళ్ళు RMP ( Registered 
Medical Practitioner ) లు. వైద్య సదుపాయాలు అంటే కొందరు వ్యాపారులు ఏర్పాటు చేసిన 
వైద్య దుకాణాలు. ఆ వ్యాపారులు నియమనిబంధనలు పాటించకుండా వైద్యం చేస్తున్నారు. అనుమతి 


లేకుండా మందులు అమ్ముతున్న పరిస్థితులు. 


గ్రామాలలో ఎక్కువ శాతం మంది ప్రజలు వ్యవసాయం చేస్తున్నారు. వారు పెట్టుబడులకే డబ్బులేని 

పరిస్తితులలో అనారోగ్యం పాలైనప్పుడు గ్రామాలలో అప్పుగా RMP ల వద వైద్యం చేయించుకుంటున్న 
@ మూ Q — 

పరిస్థితులు. రోగం తగ్గితే పర్లేదు. కానీ తగ్గని సమయంలో ప్రభుత్వ ఆసుపత్రికి వెళ్లలేక ( ప్రభుత్వ 


పత్రులలో వైద్య సదుపాయాలు, వైద్యులు అందుబాటులో ఉండటం లేదని ప్రజలు చెప్పారు ) 





ఆసుపత్రికి వెళ్ళే స్తోమత లేక ఇంటి వద్దనే అనారోగ్యంతో మరణించిన సందర్భాలు ఉన్నాయి. 
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* ప్రజలకు అత్యవసర చికిత్స అవసరమైనప్పటికీ RMPeo రెండు మూడు రోజులు తమ పర్యవేక్షణలోనే 
ఉంచుతున్నారు. వ్యాధి ముదిరిన తరువాత కొందరు RMPen ప్రతిఫలం అందే ఆసుపత్రులకు మాత్రమే 
వెళ్ళమని చెప్పటం జరుగుతుంది. ఆ రోగులు RMPw సూచించిన ఆసుపత్రులకు వెళ్ళటం వలన 
ఆసుపత్రుల వారు RMPలకు ఇవ్వాల్సిన వాటా కూడా ఆ రోగుల వద్దనే వసూలు చేస్తున్న పరిస్థితులు. 

* ప్రతి గ్రామంలో ఆశా వర్కర్లు ఉన్నారు, కానీ వారు ప్రజల నుంచి ప్రభుత్వాలకు ఏదైనా సమాచారం 
కావాల్సినప్పుడు మాత్రమే ప్రజల వద్దకు వస్తున్నారే తప్ప ప్రభుత్వం ద్వారా అందే వైద్య సదుపాయాలు, 
పథకాల గురించి ప్రజలకు తెలుపలేకపోతున్నారని గ్రామాలలో ప్రజలు చెబుతున్నారు. 

* ఏడు దశాబ్దాల కాలం గడిచినా ప్రభుత్వాల తరపున పల్లెల్లో ఎలాంటి వైద్య సదుపాయాలు లేనందున 


గ్రామాలలో ఎవరు అనారోగ్యానికి గురైనా మెడికల్‌ షాపుల నిర్వాహకులు లేదా RMPo వద్ద మాత్రమే 


వైద్యం చేయించుకోవలసి వస్తుంది. 
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కొన్ని గ్రామాలలో సాధారణ సమయంలో, వాతావరణంలో మార్పుల (సీజనల్‌ వ్యాధులు) వలన ప్రజలు అనారోగ్యానికి 
గురైనప్పుడు వైద్యానికి కొందరు RMPeo అధిక డబ్బు వసూలు చేస్తున్నారని ప్రజలు తెలియచేశారు. 

కొన్ని గ్రామాలలో పూర్వం లాగా వస్తు మార్పిడి పద్దతి ఇప్పటికి మనకు కనిపిస్తూనే ఉంది. వైద్యానికి 
Gen లేక ధాన్యం (వడ్లు) ఇచ్చి వైద్యం చేయించుకుంటున్న గ్రామాలు ఇప్పటికి కొన్ని ఉన్నాయి. 
గ్రామాలలో ప్రజల వైపు నుంచి గమనిస్తే కొందరు RMPeo కొద్ది వైద్యానికి సైతం ఎక్కువ 
లాభాపేక్షతో వైద్యం చేస్తున్న పరిస్థితులు. 

ఇద్దరు లేదా అంతకంటే ఎక్కువ మంది RMPen ఉన్న గ్రామాలలో జరిగిన ఒక వాస్తవ సంఘటన. 
ఒక గ్రామంలో కొన్ని కుటుంబాలు జీవిస్తున్నాయి. అనుకోకుండా ఒక కుటుంబంలో తల్లి మరియు 3 
సంవత్సరాల పాప తప్ప అందరూ ప్రమాదవశాత్తు మరణించారు. అయితే ఆ తల్లి తన బిడ్డతో ఆ 
విషాదాన్ని మరచి జీవనం సాగిస్తోంది. అనుకోకుండా ఒక రోజు అర్ధరాత్రి సమయంలో తల్లికి మేలకువ 


వచ్చింది. తీరా చూస్తే పాప నిద్రలో ఉలికులికి పడుతూ ఆయసంతో ఊపిరాడక ఇబ్బంది పడుతూ 
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కనిపించింది. తల్లి భయంతో తన పాపను వారి కుటుంబవైద్యుడైన ఒక RMP వద్దకు తీసుకువెళ్తే 
ఆయన వేరే ఊరు వెళ్లడంతో అందుబాటులో లేడు. అప్పుడు ఊరిలోనే ఉన్న మరో RMP వద్దకు వెళ్తే 
మందులు ఇచ్చి పంపించాడు. ఆ తల్లి బిడ్డను తీసుకొని ఇంటికి వచ్చి మాత్రలు వేసింది. కొంత 
సమయానికి తగ్గినట్టే తగ్గి మళ్ళీ ఆయాసం మొదలైంది. భయంతో బిడ్డను తీసుకొని RMP వద్దకు 
వెళ్ళి చాలా సమయం పిలిచింది. పలకకపోవడంతో వేరే మార్గం లేక గ్రామంలో తెలిసిన వారి 
సహాయం తీసుకొని పట్టణంలో పెద్ద ఆసుపత్రికి తీసుకుపోయి బిడ్డ ప్రాణాలు కాపాడుకుంది. 

ఇక్కడ ఎంత పిలిచినా ఆ RMP పలకకపోవడానికి కారణం ఏంటో OVO అయ్యిందా మీకు!? 
గతంలో వారి కుటుంబ సభ్యులు తన వద్ద కాకుండా వేరొక RMP వద్ద వైద్యం చేయించుకోవడమే 


దీనికి కారణం. ఇలాంటి సంఘటనలు చాలా గ్రామాలలో చాలా మందికి ఎదురవుతూనే ఉన్నాయి. 
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మరి కొంత మంది RMP లు రోగనిరోధక శక్తిని ఎలా పెంపొందించాలో 


ప్రజలకు అవగాహన కల్పిస్తూనే, వారు చేయగల్లిన సాయం 


వైద్యం రూపంలో చేస్తున్నారు. 


= 
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ఇక్కడ వైద్య సదుపాయాలు అంటే మెడికల్‌ షాపులు. 
ప్రస్తుతం కొందరు వ్యాపారులు మెడికల్‌ షాపులే తమకు ఎక్కువ ఆదాయం అని భావించి చాలా 
గ్రామాలలో మెడికల్‌ షాపులు ప్రారంభిస్తున్నారు. 


కొన్ని గ్రామాలలో RMPeo కూడా అందుబాటులో లేకపోవడం వలన అక్కడి ప్రజలు అనారోగ్యానికి 


గురైతే వ్యాపారుల మెడికల్‌ షాపు వద్దనే మందులు కొనవలసి వస్తుంది. వారి పరిస్థితులను కొందరు 


వ్యావారులు అనుకూలంగా మార్చుకొని అధిక ధరలకు మందులు అమ్ముతున్న పరిస్థితులు. 


ఇలాంటి గ్రామాలలో ప్రజలు నాణ్యమైన వైద్యం కోసం కొందరు వేరే ప్రాంతాలకు వెళ్తుంటే, మరికొందరు 


మందుల షాప్‌ లో మాత్రలతోనే జీవనం సాగిస్తున్నారు. 


మన రాష్ట్రాలలో 7 దశాబ్దాల కాలంలో ప్రభుత్వాలు స్థాపించిన మెడికల్‌ షాప్‌ లు ఉన్న గ్రామాలు 


కొన్ని కూడా లేకపోవడం, గ్రామాల పట్ల అధికారులు, నాయకులు ఎంత బాధ్యతతో ఉన్నారో తెలియచేస్తుంది. 
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* ఇలాంటి గ్రామాలలో కొన్ని గ్రామాలకు రవాణా సదుపాయాలు ఉన్నాయి, మరికొన్ని గ్రామాలకు 
ఎలాంటి సదుపాయాలు లేవు. 

* ఈ విధమైన గ్రామాల గురించి మనం ఒక్కసారి ఆలోచిస్తే గిరిజన ప్రాంతాలు, గ్రామాల వారికి వైద్యం 
విషయంలో కొన్ని దగ్గర పరిస్థితులు ఉన్నాయి. 

* గిరిజన ప్రాంతాల వారికి ఎటువంటి రవాణా సదుపాయాలు లేవు. ఎక్కువ కుటుంబాలు నివసించే 


కొన్ని గ్రామాలలో మాత్రమే రవాణా సదుపాయాలు కొంతవరకు అందుబాటులో ఉన్నాయి. 


* గిరిజన ప్రాంతాలలో నేటి వైద్యం అందుబాటులో లేనప్పటికి నాటు వైద్యం అందుబాటులో ఉంది. కానీ 


కొన్ని గ్రామాలలో నాటు వైద్యం కూడా అందుబాటులో లేదు. ఎంత దారుణమైన పరిస్థితులలో వీరు 


జీవిస్తున్నారో ప్రతి ఒక్కరు అర్ధం చేసుకోవాలి. 
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అణ గ్రామాలలో వైద్య చదువులు 

గ్రామాలలో ఎక్కువ శాతం మంది వ్యవసాయం చేసే సంగతి, రైతులు తమ పిల్లలను ఎందుకు వ్యవసాయ రంగంలోకి 

వద్దు అంటున్నారో గతంలో “రైతు కష్టాలు” పుస్తకంలో మనందరం తెలుసుకున్నాము. ప్రస్తుతం వైద్యం విలువ ఏ 

స్థాయిలో ఉందో మనకు తెలుసు. అయితే ఇలాంటి పరిస్థితులలో గ్రామాలలో కొందరు ప్రజలు తమ పిల్లలను అప్పు 

చేసి మరీ వైద్యానికి సంబంధించిన చదువులు చదివిస్తున్నారు. అలా వైద్య చదువులు చదువుకున్న విద్యార్దులు వారి 

ప్రస్తుత పరిస్థితులు మాకు తెలియచేశారు. 

* తినటానికి కూడా తిండి లేని రోజులలో నర్సింగ్‌ చేసిన వారు 40 సంవత్సరాలు అయినా ఉద్యోగ అవకాశాలు 
రాక పైవేట్‌ ఆసుపత్రులలో 10 వేలకు, 12 వేలకు పని చేస్తున్నారు. 

* 40 సంవత్సరాలు గడిచినప్పటికీ అవే 10 వేలకు, 12 వేలకు ప్రస్తుతం నర్సింగ్‌ చేసిన కొందరు విద్యార్దులు కూడా 
DSS ఆసుపత్రుల లోనే పనిచేస్తున్నారు. 

* మరికొందరు పై చదువుల కోసం పట్టణాలకు వెళ్ళి చదివే స్టోమత లేక పొరుగు వారి సాయంతోనో లేక అప్పుచేసి; 


ప్రజలకి మంచి వైద్యం అందించాలనే ఉద్దేశంతో, వైద్య వృత్తి చేపట్టాలన్న ఆశయంతో డాక్టర్‌ కోర్సులు చదువుతున్నారు. 
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* ఇంటర్నేషనల్‌ స్థాయి కళాశాలల్లో చదివి, ప్రజలకి నాణ్యమైన వైద్యం అందించాలనే మంచి మనస్సుతో సర్టిఫికేట్‌ 
చేతబట్టి బయటకు వస్తే; వైద్య రంగంలో ప్రభుత్వ ఉద్యోగాలు లేవు. స్వంతంగా పైవేట్‌ ఆసుపత్రులు పెట్టుకునే 


స్థోమత లేక ప్రెవేట్‌ ఆసుపత్రులలో డాక్టర్‌ లుగా చేరుతున్నారు. దాంతో మానవత్వాన్ని పక్కనపెట్టి ఆసుపత్రి 


నిర్వాహకుల ఆలోచనలకు అనుగుణంగా మనీ వైద్యం చేయాల్సిన పరిస్థితులు. 


ప్రసుతం గ్రామాలలో 


నర్సింగ్‌ చదివి కాంపౌండర్‌ గా, డాక్టర్‌ చదివి నర్సింగ్‌ జాబ్‌ చేస్తున్న వారు ఎందరో ఉన్నారు, 


దీనికి ప్రధానమైన కారణం ఉద్యోగ అవకాశాలు లేకపోవడమే అన్నది 


డాక్టర్‌ పట్టాలు సాధించిన ఎందరో ఆవేదనతో చెబుతున్న మాట. 
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మన తెలుగు రాష్ట్రాలలో ఒక రెవెన్యూ పరిపాలన, అభివృద్ది ప్రణాళికా విభాగమే మండలం. 
ఆంధ్రప్రదేశ్‌ లో పూర్వం తాలుకా, పంచాయితీ సమితి ( బాక్‌ ) విభజన ఉండేది. పరిపాలనా 
సౌలభ్యం కొరకు ఇదివరకటి తాలుకాలను రద్దు చేసి, 1985 లో అప్పటి ప్రభుత్వం ఈ వ్యవస్థకి 
బదులుగా మండల వ్యవస్థను 1985 మే 25 న ప్రవేశపెట్టడం జరిగింది. బ్లాక్‌ లేదా సమితి కన్నా 
ఏరియాలో, జనాభాలో కొంచెం చిన్నవిగా ఉండేటట్లు కొన్ని గ్రామ పంచాయితీలను కలిపి 
మండలాలుగా యేర్పాటు చేయడం జరిగింది. ఒక్క మాటలో చెప్పాలంటే పరిపాలనలో భాగంగా 


కొన్ని గ్రామాల సమూహాన్ని మండలం అంటారు. ఈ మండలం అనేది గ్రామాలకు ప్రతినిధి. 


నెటి వైద్యం 23) Written By Team For Society 





mp మండలాలలో వైద్య పరిస్థితులు 
మనకు స్వాతంత్ర్యం వచ్చి 7 దశాబ్దాలు దాటినా తెలుగు రాష్త్రాలలో గ్రామ స్థాయిలో నాణ్యమైన ఉచిత వైద్యం ఇప్పటికీ 
అందటం లేదన్నది మనందరికీ తెలిసిన విషయమే. ఇలాంటి పరిస్థితులలో గ్రామాలలో ప్రజలకు అత్యవసర వైద్యం 
అవసరమైనప్పుడు, గ్రామంలో RMPO వైద్యం కొన్ని సందర్భాలలో సరిపోవడం లేదు. అంతే కాకుండా ప్రజలు 
మండలాలలో వైద్యం చేయించు కోకుండా పట్టణాలకు వెళ్ళి చేయించుకోవటానికి ప్రధాన కారణాలు ఇవే. 
* ప్రభుత్వ మండల వైద్య కేంద్రాలు మన రాష్ట్రంలో ఉన్న అన్ని మండలాలలో అందుబాటులో లేవు. కొన్ని మండలాలకు 
మాత్రమే పరిమితం అయ్యాయి. 
* కొన్ని మండలాలలో వైద్య కేంద్రాలు ఉన్నప్పటికీ వైద్య పరికరాలు లేని, డాక్టర్లు అందుబాటులో ఉన్న కేంద్రాలు కొన్ని 
అయితే, వైద్య పరికరాలు, డాక్టర్లు కూడా అందుబాటులో లేని కేంద్రాలు మరికొన్ని ఉన్నాయి. 
* వైద్య కేంద్రాల గురించి, వైద్య నిరోధక శక్తి పెంపొందించుకోవడం పట్ల గ్రామ స్థాయిలో దశాబ్దాలుగా ప్రజలకు 


డాక్టర్లు, ప్రభుత్వాలు అవగాహన కల్పించలేకపోతున్నాయి. 
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ఎప్పుడో కొన్ని సంవత్సరాల క్రితం కట్టిన భవనాలు, భవనం కట్టినప్పుడు ఉన్న పరికరాలు తప్ప 


ఎలాంటి సదుపాయాలు లేవు. 


జబ్బు చేసినప్పుడు గ్రామంలో RMP వద్దకు కానీ, పట్టణంలో ఆసుపత్రులకి వెళ్ళటం తప్ప మండలాలలో 


వైద్య కేంద్రాలు ఉందన్న విషయమే కొందరికి తెలియదన్నారు. 


తెలిసిన వారు ఉంటే మంచి వైద్యం త్వరగా అందుతుంది. తెలిసిన వారు లేని పరిస్థితులలో కొద్దిపాటి 


వైద్యం అయినా నిదానంగా ఎప్పుడో అందుతుంది. 
వైద్యం చేసిన తరువాత మందులు అందుబాటులో లేవంటూ కొందరు డాక్టర్లు బయట వారి సొంత 


మెడికల్‌ షాపు లో తీసుకోమంటున్నారు. ప్రజలకు ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో ఉచితంగా అందించాల్సిన 


మందులను దొడదారిన అమ్ముకుంటున్న పరిస్తితులు. 
G Q 
స్కానింగ్‌ పరికరాలు ఉండటం లేదు, ఎవరికి స్కానింగ్‌ అవసరం అయినా బయట డబ్బులకు 


చేయించుకోవడమే తప్ప ఆసుపత్రులలో అందుబాటులో లేవంటూ కొందరు ప్రజలు తెలియచేశారు. 
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* కొన్ని ఆసుపత్రులలో సదుపాయాలు, డాక్టర్లు ఉన్నప్పటికీ విద్యుత్‌ పరమైన అత్యవసర వైద్యం 
అవసరమైనప్పుడు విద్యుత్‌ పోయి సమయానికి జనరేటర్‌ అందుబాటులో లేక ఎందరో ప్రాణాలు 
కోల్పోయిన HOSvee ఉన్నాయి. 

* వ్యవసాయం నుంచే మన రాష్ట్రాలకు ఎక్కువ ఆధాయం వస్తుంది, కానీ వ్యవసాయదారులకు, 
రైతు కూలీలకు వైద్యం అందుబాటులో ఉండటం లేదు. గ్రామాలలో కొందరు రైతులు పాము కాటుకి 
గురైనప్పుడు గ్రామాలలో వైద్యం అందక, పైవేట్‌ ఆసుపత్రులకు వెళ్ళే డబ్బు లేక ప్రభుత్వ ఆసుపత్రికి వెళ్తే 
సరైన సదుపాయాలు, వైద్యం అందక చాలా మంది మరణించిన సందర్భాలు ఉన్నాయి. 

* ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో ఆరోగ్యశ్రీ ఎందుకు ? ఆరోగ్యశ్రీ లేని కొన్ని కొన్ని చికిత్సలు, ఆపరేషన్లు 
చేయటం లేదు. ఇలాంటి సమయంలో ప్రెవేట్‌ ఆసుపత్రులకు వెళ్తున్న వారు కొందరైతే, డబ్బులేక ఇంటి 


బాట పట్టి మరణిస్తున్న వారు మరికొందరు. 
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* HOB స్త్రీలు ఆసుపత్రులకు వెళ్తే సరైన వైద్యం అందించకుండా కొందరు డాక్టర్లు సొంతగా బయట 
ఆసుపత్రులు నడుపుతున్నారు. ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో ప్రసవాలు చేస్తే ఉచితం. అందువల్లనే ఆ 
కొందరు డాక్టర్లు ప్రసవాలకి డబ్బులు ఆశించి సొంత ఆసుపత్రులకు రమ్మని చెబుతున్న పరిస్థితులు. 
మరికొన్ని ఆసుపత్రులలో వైద్యులు లేక నర్పులు ఆపరేషన్‌ చేసిన Howse ఉన్నాయి. 

* మరికొన్ని ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో నవమాసాలు మోసి బిడ్డలకు జన్మనిచ్చిన తల్లులు ఆదమరచి నిద్రించే 
సమయంలో తమ బిడ్డలను ఎలుకలు కొరికి చంపడంతో వారు అనుభవించే గర్భశోకం వర్ణనాతీతం. 
అలాంటి సంఘటనలు ఇంకా జరుగుతూనే ఉండటం నిజంగా ఎంతో బాధాకరం . ఇలాంటి 
సంఘటనలు చూసినప్పుడు ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో వైద్యం అంటేనే బయపడుతున్నారు అసలు శుభ్రత 
ఉండటం లేదంటున్నారు. 

* డాక్టర్లు లేని ఆసుపత్రులు ఉంటుంటే Hospital Development Society ఎందుకు అని కొందరు 


యువత, ప్రజలు ప్రశ్నిస్తున్నారు. 
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కొన్ని మండలాలు అభివృద్ది చెందాయి, మరికొన్ని అభివృద్ది చెందుతూ ఉన్నాయి. ప్రభుత్వ 
ఆసుపత్రులలో సరైన వైద్యం అందక, వసతులు లేకపోవడంతో కొందరు వ్యాపారం కోసం ఏర్పాటు 
చేసిన పైవేట్‌ ఆసుపత్రులతో, వైద్యసౌకర్యాలు అందుబాటుతో అభివృద్ది చెందినవే కొన్ని మండలాలు. 
ఈ ప్రవేట్‌ GSS అనుభవం పెరిగేకొద్దీ OP ధరలు కూడా పెరుగుతున్నాయి, కానీ ప్రజల ఆరోగ్యం 
మాత్రం మెరుగుపడటం లేదు. 

ఇక్కడ ఆసుపత్రులలో 100 మంది OP లు రాయిస్తే 99 వ వ్యక్తికి అత్యవసర చికిత్స అయినప్పటికీ 
OP లు వరుసలోనే చూస్తున్నారు. ఇలాంటి పరిస్థితులలో సమయానికి వైద్యం అందక కొందరు 
మరణించిన సందర్జాలు ఉన్నాయి. 


కొందరు వైద్యానికి, మందులకు అధిక ధరలు వసూలు చేస్తున్నారు. 


ప్రైవేట్‌ ఆసుపత్రులలో కూడా తెలిసిన వారికే తక్కువ ధరలకు వైద్యం, లేదంటే బాదుడే, బాదుడు. 
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* ఎన్నో ఆసుపత్రులలో ఆరోగ్యశ్రీ ద్వారా వైద్యం చేస్తున్నారు అంటున్నప్పటికీ ప్రజలలో మాత్రం ఏ 
ఆసుపత్రులలో ఆరోగ్యశ్రీ ఉందో అవగాహన కల్పించకపోవడంతో అత్యవసర వైద్యానికి ఆరోగ్యశ్రీ 


లేని ఆసుపత్రులలో చేరి అప్పు చేసి మరీ మధ్యతరగతి వారు వైద్యం చేయించుకుంటున్న పరిస్థితి. 


ఒంటి జబ్బులను నయం చేస్తే సరిపోదు 


సామాజిక రుక్కతలను కూడా నయం చేయాలి. 


= Team For Society 
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mE మండలాలలో వైద్య చదువులు 


మండలాలలో చదువుల కోసం ఎక్కువ శాతం మంది విద్యార్దులు గ్రామాల నుంచే వస్తారు. గ్రామాలలో విద్యార్దులు 
వైద్య చదువులు చదివి ఎలాంటి పరిస్థితులలో ఉన్నారో మనం గ్రామాలలో వైద్య చదువులలో తెలుసుకున్నాము. ఇక్కడ 
కేవలం చిన్న ప్రైవేట్‌ మెడికల్‌ కళాశాలలు మాత్రమే ఉంటాయి. వాటిలో చదువుకున్న వారికి ఉద్యోగ అవకాశాలు రాక 
వేరే ఏ చదువు చదవక, గ్రామాలలో RMP గా కొందరు, ప్రైవేట్‌ ఆసుపత్రులలో నర్పులుగా మరికొందరు జీవనం 
సాగిస్తున్నారు. 
* గ్రామాలలో విద్యార్దులు మండల స్థాయి కళాశాలల్లో చదవటానికి కారణం అడగగా వారు చెప్పిన సమాధానం ఒక్కటే 
జిల్లా స్థాయిలో మెడికల్‌ కాలేజీలు కానీ, ప్రభుత్వ మెడికల్‌ కాలేజీల గురించి మాకు సమాచారం తెలియటం లేదు. 


మండలాల వారు మా దగ్గరకు వచ్చి వాళ్ళ కాలేజీ లో చేరమని చెప్తున్నారు, అందుకే మేము మండల స్థాయి వరకు 


వెళ్ళు చదువుకుంటున్నాము. 


గ్రామాలలో, మండలాలలో వైద్య చదువులు చదవాలి అనుకుంటున్నవారు ఎందరో ఉన్నారు. 





వారందరికి ప్రభుత్వాలు, నాయకులు అవగాహన కల్పించాల్సిన భాధ్యత ఉంది. 
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పట్టణం ఒక జనావాస ప్రాంతం. ఇది గ్రామం, మండలం కంటే పెద్దదిగా ఉంటుంది. దీని జనాభా వేల 


సంఖ్యలోనూ, కొన్ని చోట్ల లక్షల సంఖ్యలోనూ ఉండవచ్చు. సాధారణంగా పురపాలక సంఘం కలిగిన 


జనావాస ప్రాంతాన్ని పట్టణంగా వ్యవహరిస్తారు. 
mp పట్టణాలలో వైద్య పరిస్థితులు 


పట్టణాలలో వైద్యాన్ని మేము 3 వర్గాలుగా విభజించాము. 


పేదవారి మధ్యతరగతి ధనిక 
ఖఅద్యం ఖఅద్యం ఖద్యం 
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పట్టణాలలో ఉంటూ కూలీ పనులకు వెళ్తూ రోజువారి జీవనం సాగించేవారు పేదవారు. వీళ్ళు కూలికి 

వెళ్లనిదే పూట గడవని పరిస్థితులు. 

* వీరు పట్టణాలకు చివరిలో నివసిస్తూ ఉంటారు. సరైన గృహ సదుపాయాలు కూడా లేవని చెప్పాలి. 
అంతేకాదు పట్టణాలలో వచ్చే మురికి నీరు అంతా వారి నివాసాలకు దగ్గరగా ప్రవహించటం చాలా 
పట్టణాలలో మనం చూస్తూనే ఉంటాము. ఇలాంటి పరిస్థితులు ఉండటం వలన దోమలు ఎక్కువగా 
వ్యాపించి రోగాల బారిన పడుతున్నారు. 

* రోగాల బారిన పడినవారు పెద్ద ఆసుపత్రులకి వెళ్ళే స్తోమత లేక, ప్రైవేట్‌ ఆసుపత్రులలో ఖాళీ లేక 
ఉన్నంతలో కొన్నంతలా బయట మందులు షాపులలో మాత్రలు తీసుకొని బ్రతుకు సాగిస్తున్నారు. 

* బయట మందుల షాపులలో మాత్రలు ఎక్కువ ధరలకు అమ్మడం వలన అవి కొనడం కూడా వారికి 


భారంగానే ఉంటుందని కొందరు తెలియచేశారు. 
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* పరిస్థితులు ఇలా ఉంటే పిల్లలకు విద్య మరింత దారుణంగా ఉందని వారు తెలిపారు. 


పట్టణాలలో పేదవారు కోరుకుంటున్నది... 


వారు నివసించడానికి గృహాలు, నివసిస్తున్న ప్రాంతాల పరిశుభ్రత, 


ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో నాణ్యమైన ఉచిత వైద్యం, 


వారి పిల్లలు చదువుకోవడానికి ఉచిత విద్యను అందించమంటున్నారు. 
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ఉద్యోగాల కోసం, పిల్లల చదువుల కోసం, బ్రతుకు తెరువు కోసం గ్రామాల నుంచి పట్టణాలకు వలస 
బాట పట్టిన వారు ఎందరో మధ్యతరగతి వారే. 
* ఆరోగ్యపరమైన ఎలాంటి ఇబ్బందులు ఎదురైనా కొందరు RMP వద్దనో, కొందరు ప్రభుత్వ ఆసుపత్రుల 


లోనో, మరికొందరు పైవేట్‌ ఆసుపత్రులలో వైద్యం చేయించుకుంటున్నారు. 


* RMP వద్ద వైద్యం చేయించుకున్నప్పటికీ తగ్గకపోవడంతో కొందరు ప్రభుత్వ ఆసుపత్రుల బాట, 
మరికొందరు ప్రైవేట్‌ ఆసుపత్రుల బాట పడుతున్నారు. 

* మనం మండలాలలో ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో తెలుసుకున్న విధంగానే పట్టణాలలో సైతం ప్రభుత్వ 
ఆసుపత్రులలో తెలిసిన వ్యక్తులు ఉంటే వైద్యం త్వరగా అందుతుంది. తెలిసిన వారు లేని పరిస్థితులలో 
ఉదయం నుంచి సాయంత్రం వరకు ఉన్నప్పటికీ వైద్యం చేయకుండా పడకలు ఖాళీ లేవని చెప్పిన 
సందర్భాలు ఉన్నాయంటున్నారు. కొందరిని చేర్పుకున్నప్పటికీ అన్ని సదుపాయాలు, పరికరాలు 


ఉండటం లేదంటున్నారు. 
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* ప్రభుత్వ పథకాలు అందక, పరిస్థితులు కష్టంతో నష్టంగా ఉన్నప్పటికి జీవించాలి అనే ఆలోచన 
మధ్యతరగతి వారిలో ఎక్కువగా ఉంది. ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులలో పరిస్థితులు గమనించి కొందరు పైవేట్‌ 
ఆసుపత్రులలో చేరితే జబ్బుని అవకాశంగా తీసుకొని కొందరు యాజమాన్యాలు అందిన కాడికి డబ్బు 
చేసుకుంటున్నారు. ప్రాణ భయంతో యాజమాన్యాలు ఎంత అడిగితే అంత అప్పు చేసిమరీ కట్టి 
కొందరు ప్రాణాలను కాపాడుకుంటున్నారు. ఎంత Gen కట్టినా మరికొందరు ప్రాణాలు కాపాడుకోలేక 


పోతున్నారు. 


* బయట మందుల షాపులలో మందులు MRP ధరల కంటే తక్కువకు అమ్ముతున్నప్పటికీ ఆసుపత్రుల్లో 
మాత్రం MRP ధరలకు ఒక్క రూపాయి కూడా తక్కువకు అమ్మని పరిస్థితులు. 

* కొన్ని సందర్భాలలో రోగి పరిస్థితిని బట్టి ఒక ఆసుపత్రి నుంచి వేరొక ఆసుపత్రికి తరలిస్తే కొందరు 
డాక్టర్లు లంచం తీసుకుంటున్నారని, అంబులెన్స్‌ లకు కూడా ఎక్కువ డబ్బు అడుగుతున్నారని కొందరు 


పట్టణ ప్రజలు తెలియచేశారు. 
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వ్యాపారాల రీత్యా పట్టణాలకు వచ్చి ఎదిగిన వారు, తనంతరం ఎక్కువ ఆస్తులను కూడబెట్టుకున్న వారు, 
పరిస్థితులు అనుకూలించి అదృష్టం వరించిన వారు ఇలా ఎన్నో రకాలుగా జీవనం సాగిస్తున్న 


ధనికులు వారు. 
* వీరికి ఆరోగ్యకరమైన ఇబ్బందులు ఎదురైనప్పుడు మొదటిగా సంప్రదించేది వారి కుటుంబానికి 


సంబంధించిన డాక్టర్‌ ని. ఆ డాక్టర్‌ సూచనల మేరకు వారు ఇంటి వైద్యమా, ఆసుపత్రిలో వైద్యమా 
అన్నది నిర్ణయించుకుంటారు. 
* ఇంటి వైద్యం అయితే డాక్టర్‌ సూచనల మేరకు తెలిసిన మందుల షాపులలో మందులు వాడుతారు. 
* అత్యవసర వైద్య సమయంలో వారి సొంత వాహనాలలో ప్రైవేట్‌ ఆసుపత్రులకు SY, వైద్యం 
చేయించుకుంటున్నామని, మనిషిని చూసి తిండి పెట్టాలి అన్నట్టుగా ఆసుపత్రిని బట్టి డబ్బు కట్టాల్సిన 


పరిస్థితులు ఉన్నాయి అని మరికొందరు తెలియచేశారు. 
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mm పట్టణాలలో వైద్య చదువులు 
* గ్రామాలలో విద్యార్దులు, మండలాలలో కొందరు విద్యార్దులు వైద్య చదువుల కోసం మండల స్థాయి కళాశాలల బాట 
పడుతుంటే, మండలాలలో మరికొందరు విద్యార్దులు, పట్టణాలలో విద్యార్దులు పట్టణ స్థాయి కళాశాలల బాట 
పడుతున్నారు. 
* మండల స్థాయిలో ఎలాంటి పరిస్థితులు ఉన్నాయో మనం తెలుసుకున్నాము. అలాగే పట్టణ స్థాయి కళాశాలలలో 
50 మంది చదువుకోగలిగే వసతి, సౌకర్యాలు ఉన్న మెడికల్‌ కళాశాలలలో వసతి, సౌకర్యాలను పెంచకుండానే 
240 మందిని చదువుకోమంటున్న పరిస్థితులు. 


* మెడికల్‌ చదివిన విద్యార్దులు వైద్య రంగంలో ఉద్యోగ అవకాశాలు లేక వేర్వేరు ఉద్యోగాల బాట పడుతున్నారు. 


ప్రతి మెడికల్‌ కళాశాలలో Infostructure Develop చేసి వైద్య చదువులు చదవాల్సిన వారికి 


ఉచిత వైద్యం అందించి ఉద్యోగ అవకాశాలు కల్పించాల్సిన బాధ్యత ప్రభుత్వాలదే. 
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రాష్తాలు దేశ పరిపాలన విభాగం. ఇతర ప్రధాన పరిపాలన విభాగాలు 
కేంద్ర పాలిత ప్రాంతాలు. ప్రతి రాష్టానికి రాజ్యాంగం ప్రకారం 
శాసన వ్యవస్త, పరివాలన వ్యవస్త, న్యాయ వ్యవస్త అంటాయి. 
య © య 


భారతదేశాన్ని 28 రాష్టాలుగా 8 కేంద్రపాలిత ప్రాంతాలుగా విభజించారు. 


ప్రజల ఆరోగ్యమే - రాష్ట్రాల అభివృద్ది 
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==> రాష్ట్రాలలో వైద్య పరిస్థితులు 

* రాష్ట్ర స్థాయిలో ఆలోచన చేస్తే మన తెలుగు రాష్త్రాలలో వైద్య పరిస్థితులు అంతంత మాత్రంగానే ఉన్నాయని చెప్పాలి. 
అదే విధంగా రాష్ట్ర స్థాయి కంటే పట్టణ, మండల, గ్రామ స్థాయిలలో, గిరజన ప్రాంతాలలో వైద్యసౌకర్యాలు 
ఎలాంటి దయనీయ పరిస్థితులలో ఉన్నాయో మీరు తెలుసుకున్నారు. 

* పట్టణాల నుంచి గ్రామాలు, గిరిజన ప్రాంతాల వరకు నాణ్యమైన ఉచిత వైద్యం, ఉచిత విద్యను అందించడం 
రాష్ట్ర స్థాయి ప్రభుత్వాల మీదనే ఆధారపడి ఉంది. దశాబ్దాలు గడిచిపోతున్నా వైద్య పరిస్థితులు మాత్రం మారటం 
లేదన్నది ప్రజల అభిప్రాయం. 

* రాష్ట్ర స్థాయిలో మన తెలుగు రాష్ట్రాలలో ఎంత నాణ్యమైన వైద్యం అందుతుందో నాయకులు, అధికారులు వైద్యం కోసం 
ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులకే కాదు, మన రాష్ట్రాలలో ఏ ఆసుపత్రికి వెళ్ళకుండా ఇతర రాష్ట్రాలకు వెళ్తున్న పరిస్థితులను బట్టి 


ప్రజలు అర్దం చేసుకుంటున్నారు. 
మన తెలుగు రాష్తాలలో కొన్ని ప్రాంతాలలో మాత్రమే మెరుగైన వైద్యం అందుతుంది, అన్ని ప్రాంతాలలో మాత్రం కాదు. 
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= రాష్ట్రాలలో వైద్య చదువులు 


* ఈ ఆధునిక కాలంలో గ్రామీణ ప్రాంత విద్యార్దులలో కూడా మెడిసిన్‌ చదవాలనే ఆసక్తి పెరుగుతున్నప్పటికీ వారి 
ఆకాంక్షలకు తగిన సంఖ్యలో ప్రభుత్వ మెడికల్‌ కళాశాలలు అందుబాటులో లేవు. పైవేట్‌ వైద్య కళాశాలల్లో కోట్లు 
కుమ్మరించి మెడిసిన్‌ సీటు కొనుక్కోలేక వారి ఆశలను మొగ్గలోనే తుంచివేసుకుంటున్నారు. మరికొందరు మాత్రం 
నర్సింగ్‌, టెక్నికల్‌ కోర్సులలో చేరిపోతున్నారు. తద్వారా మెడిసిన్‌ చదివి వైద్యులుగా స్టెరపడాలనే వారి కలలు 
కల్లలుగానే మిగిలిపోతున్నాయి. 

* ఇలాంటి దయనీయ పరిస్థితులలో చదువు పూర్తి చేసి ప్రభుత్వ ఉద్యోగాల కోసం ఎదురుచూస్తూ; అవకాశాలు రాక 


ప్రైవేట్‌ ఆసుపత్రులలో కాంపౌండర్‌ దగ్గర నుంచి డాక్టర్‌ ల వరకు పని చేస్తున్న వారు ఎందరో..! 


నాణ్యమైన వైద్య విద్యను ఉచితంగా అందించిన నాడే 


నాణ్యమైన ఉచిత వైద్యం అందరికి అందుతుంది. 
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Team For Society 


Contact: 9573737079 





మన భారతదేశం నూట SOB కోట్లకు దగ్గరి జనాభాతో ప్రపంచంలో రెండో స్థానంలో, వైశాల్యంలో ఏడవ స్థానంలో ఉన్న అతి పెద్ద 
స్వేచ్చాయుత ప్రజాస్వామ్యం గల దేశం. మన దేశం 28 రాష్ట్రాలు 8 కేంద్ర పాలిత ప్రాంతాలు కలిగి పార్లమెంటరీ వ్యవస్థ కింద 
పాలించబడే రాష్ట్రాల సముదాయం. మన భారతదేశం సింధులోయ నాగరికతకు పుట్టిల్లు. హిందూ, బౌద్ధ, జైన, సిక్కు మతములకు 
జన్మనిచ్చిన దేశం మనది. మౌర్య సామ్రాజ్య కాలంలో ప్రస్తుత సరిహద్దులలో కొద్ది భాగం మినహాయించి, ప్రస్తుత సరిహద్దుల ఆవలి 
ప్రాంతాలతో పాటు ఒకే చక్రవర్తి పాలనలో ఉన్నా, తదుపరి చిన్న రాజ్యాలుగా విడిపోయింది. 18 వ శతాబ్దం నుండి బ్రిటిష్‌ 
ఈస్ట్‌ ఇండియా కంపెనీ క్రమంగా ఈ రాజ్యాలను హస్త గతం చేసుకోవడంతో బ్రిటిష్‌ కంపెనీ పరిపాలన కిందకు వచ్చింది. 19 వ శతాబ్దం 
మధ్య నుండి నేరుగా యునైటెడ్‌ కింగ్రమ్‌ పాలనలోకి వచ్చింది. 1857 లో సిపాయిల తిరుగుబాటుతో మొదలైన స్వాతంత్ర్య పోరాటం; 
మహాత్మాగాంధీ నాయకత్వాన జరిగిన అహింసాయుత పోరాటం తర్వాత 1947 లో ఒక స్వాతంత్ర దేశంగా ఆవిర్ణవించింది. మన దేశ 
స్వాతంత్ర్యం కోసం గొప్ప గొప్ప నాయకులెందరో తృణప్రాయంగా తమ ప్రాణాలను బలిదానం గావించారు 

1991లో మార్కెట్‌ ఆధారిత ఆర్దిక సంస్కరణలు అనుసరిస్తూ, భారతదేశం వేగంగా అభివృద్ది చెందుతున్న ప్రధాన దేశాలలో ఒకటి 
అయ్యింది. అయితే స్వాతంత్ర్యం వచ్చి 7 దశాబ్దాలు దాటినా పేదరికం, నిరక్షరాస్యత, అవినీతి, పోషకాహార లోపం, ప్రజలందరికీ 


అందుబాటులో లేని ఉచిత విద్య, ఉచిత వైద్యం వంటి సవాళ్ళను ఇప్పటికీ మనం ఎదుర్కొంటూనే ఉన్నాము. 
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mp దేశ స్థాయిలో వైద్య పరిస్థితులు 

* మన ప్రజాస్వామ్య దేశంలో ఉచిత వైద్యం ప్రజల హక్కు - నాయకుల బాధ్యత అయినప్పటికి వ్యాపారం అంటేనే 
వైద్య రంగం గా, వైద్య రంగం అంటేనే వ్యాపారంగా మారుతున్న పరిస్థితులు ఎదురవుతున్నాయి. 

* దేశ స్థాయిలో వైద్య పరిస్థితులు పరిశీలిస్తే ఎంతో మందికి కనిపించేవి పట్టణ స్థాయి ఆసుపత్రులే, కానీ గిరిజన 
ప్రాంతాలు, గ్రామ ప్రాంతాలలో పరిస్థితులు ఎందరో దృష్టికి అందనివి. వాస్తవానికి గిరిజన ప్రాంతాలలో, గ్రామాలలో 


వైద్య పరిస్థితులు మెరుగుపడిన నాడే దేశస్థాయిలో వైద్య పరిస్థితులలో మార్పు సాధ్యం అవుతుంది. 


* మాటీం ఫర్‌ సొసైటి వారు కొందరు డాక్టర్‌ లతో మాట్లాడినప్పుడు వారు ప్రధానంగా చెప్పిన విషయం ఏంటంటే..! 
2శాతం నుంచి ౩3శాతం వరకు ఉన్న హెల్త్‌ బడ్జెట్‌ ను 6 నుంచి 7 శాతం వరకు పెంచాల్సి ఉందన్న విషయం 


ఎంతో మంది డాక్షర్లు తెలియచేశారు. 


దేశ స్థాయిలో వైద్య విద్య విషయానికి వస్తే కొన్ని ప్రాంతాలలో మాత్రమే 


నాణ్యమైన వైద్య, విద్య అందుతుంది. అది అందరికి, ఉచితంగా మాత్రం కాదు. 
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వాస్తవ a DOWD 





చైనా లో పుట్టిన పురుగు మన దేశానికి రాదులే అనుకున్నాం. మన దేశంలో వ్యాప్తి మొదలైనప్పుడు రాష్ట్రాలకు రాలేదులే అనుకున్నాం. 
మన రాష్ట్రాలలో మొదలైనప్పుడు మన జిల్లాలో లేదు అనుకున్నాం; అలాగే మన జిల్లాలో నమోదైనప్పుడు మండలంలో; మండలంలో 
నమోదైనప్పుడు గ్రామంలో; గ్రామంలో నమోదైనప్పుడు మా వీధిలో లేదనుకున్నాం. కానీ దేశాల ఎల్లలు దాటి వీధుల వరకు చేరింది. ఈ SOE 
మహమ్మారి ఒకరి నుండి మరొకరికి ఎలా వ్యాప్తి చెందుతుందో తెలిసే సరికే ఎంతో అనర్ధం జరిగిపోయింది. కోవిడ్‌ పాజిటివ్‌ వ్యక్తి తుమ్మినా, 
దగ్గినా ఆ తుంపరలు వేరొక వ్యక్తి శరీరంలోకి ప్రవేశించడం ద్వారా వ్యాధి వ్యాప్తి జరుగుతుంది అని తెలిసిన తరువాత ప్రభుత్వాలు ప్రజలను 
మాస్కులు ధరించమని, సామాజిక దారం పాటించమని ప్రచారం చేయడం మొదలుపెట్టాయి. కానీ నిరక్షరాశ్యులు, గ్రామీణ ప్రాంత ప్రజల్లో 


సంపూర్ణ అవగాహన కలిగించడంలో ప్రభుత్వాలు విఫలం చెందాయి. ఫలితంగా కోవిడ్‌ కేసులు లెక్కకు మిక్కిలిగా పెరగసాగాయి. 
గత్యంతరం లేని పరిస్థితిలో ప్రభుత్వాలు లాక్‌ డౌన్‌ ప్రకటించాయి. దీంతో వలస కార్మికులు, రోజువారి కూలీల జీవితాలు 
చిన్నా భిన్నమయ్యాయి. వలస వెళ్ళిన చోట చేయడానికి పని దొరకక, స్వంత గ్రామాలకు వెళ్ళడానికి ప్రయాణ సాధనాలు లేక 


అవస్థలపాలయ్యారు. పసిపిల్లలు, ముసలివాళ్ళతో వందల మైళ్ళ దూరం కాలినడక ప్రయాణించి స్వగ్రామాలకు చేరుకోవడంలో 


వారు పడిన కష్టాలు వర్లనాతీతం. 
€9 
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m కోవిడ్‌-19 వాస్తవ పరిస్థితులు 

కరోనా సమయంలో ఎంతో మంది జీవితాలు అర్దాంతరంగా ఆగిపోయాయి. మరెన్నో కుటుంబాలు చిన్నా భిన్నం 
అయ్యాయి. కళ్ళముందు మనుషులు చనిపోతున్నా ఏమి చేయలేని పరిస్థితులు, తిరిగిరాని లోకానికి వెళ్ళినా కడసారిగా 
వీడ్కోలు కూడా అందించలేని దారుణమైన పరిస్థితులు ఏర్పడ్డాయి. 

* మన దేశంలో SDE ఒక్కరితో మొదలై ప్రతి వీధికి చేరింది. కోవిడ్‌ బారిన పడిన వారి సంఖ్య దిన దినానికి 
పెరుగుతున్నా అత్యవసర పరిస్థితులలో సమయానికి అంబులెన్స్‌ లు అందుబాటులో లేక మరణించిన వారు 
కొందరైతే, అంబులెన్స్‌ లు అందుబాటులో ఉన్నప్పటికి వాహన సిబ్బంది ఎక్కువ డబ్బులు అడగటంతో, డబ్బు కట్టే 
స్థోమత లేక అంబులెన్స్‌ లను వెనక్కి పంపి మరికొందరు ప్రాణాలు కోల్పోయిన పరిస్థితి. 

* కరోనా విజృంభిస్తున్న సమయంలో SOE వచ్చిన వారిలో ఎక్కువ మందికి ఆక్సిజన్‌ తప్పక అవసరమవుతున్న 
పరిస్థితులు నెలకొన్నాయి. 

* ఈ కష్టతరమైన పరిస్థితులలో ఆకలితో చనిపోయిన వారు కొందరైతే, జీవనాధారం (వృత్తి) కోల్పోయి ఆత్మహత్యలు 
చేసుకున్న వారు మరికొందరు. 
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కరోనా వచ్చిన వారు ప్రభుత్వ ఆసుపత్రులకు వెళ్తే BH కాళీ లేవు అనే పరిస్థితులు. ప్రైవేట్‌ ఆసుత్రులకు వెళ్తే బెడ్‌ కు వేలం 


పాట రూపం లో ఎవరు ఎక్కువ డబ్బు చెల్లిస్తే వారికే బెడ్‌ అందిన పరిస్థితులు. 


తిరుపతి లో రుయా ఆసుపత్రిలో కరోనా సమయంలో ప్రాణ వాయువుతో ఎంతో మంది చికిత్స పొందుతున్న 
సమయంలో ఆసుపత్రి సిబ్బంది నిర్లక్ష్యం వలన రాత్రి ఆక్సిజన్‌ అయిపోయి 11 మంది ప్రాణాలు కోల్పోయారు. 


వెలుగులోకి రాని ఇలాంటి సంఘటనలు మరిన్నో!? 


కరోనా బారిన పడి మృతి చెందిన వారి కుటుంబాలకు ప్రభుత్వాలు ఏ విధంగా అండగా నిలిచాయి అన్నది భాదిత 
కుటుంబాల వారికే తెలియట్లేదని భాదిత కుటుంబాల వారు ఆవేదన వ్యక్తం చేశారు. 

కొన్ని ఆసుపత్రుల తీరు ఎలా ఉందంటే ఒక వ్యక్తికి కరోనా వచ్చి ఆసుపత్రిలో చేరితే వారం రోజులు చికిత్స తరువాత 
రోగి చనిపోతే ప్రభుత్వ నిబంధనల ప్రకారం వేలల్లో ఉండాల్సిన బిల్లులు లక్షల్లో ఉన్నాయి. లక్షల్లో బిల్లులు కట్టలేమని 
చనిపోయిన వ్యక్తి కుటుంబ సభ్యులు రోధించినప్పటికీ బిల్లు కడితేనే మృతదేహాన్ని అప్పగిస్తాం అనే కార్పొరేట్‌ 


ఆసుపత్రుల నిర్వాహకుల తీరు ఎంతో గర్హనీయం. 
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మందే కనిపెట్టబడని వ్యాధికి ట్రీట్మెంట్‌ పేరుతో లక్షలు వసూలు చేయడం; మందుల కృత్రిమ కొరతను సృష్టించి వాటిని 


నల్లబజారులో ఎక్కువ ధరలకు అమ్ముకొని కోట్లు సంపాదించడం మానవత్వం లేని వ్యాపారుల నైజాన్ని మరొకసారి 


తేటతెల్లం చేశాయి. 
ఆసుపత్రులలో పడకల పెంపు; ఆక్సిజన్‌ ఉత్పత్తి, సరఫరా క్రమేణా పెరగడం; వైద్యుల నిరంతర కృషి ఫలితంగా కరోనా 


వ్యాప్తి నియంత్రణ లోకి వచ్చింది. ఎప్పుడైతే పాజిటివ్‌ కేసుల సంఖ్య తగ్గుముఖం పట్టిందో ప్రజల్లో బాధ్యతా రాహిత్యం 
బయటపడింది. మాస్కులు ధరించకుండా వీధుల్లోకి రావడం, సామాజిక దూరం పాటించక పోవడం, విందులు 


వినోదాల్లో విచ్చలవిడిగా పాల్గొనడం కూడా వ్యాధి మరోసారి విజృంభించడానికి దోహద పడ్డాయి. 


ఇటువంటి $4 పరిస్థితుల్లో వైద్య సిబ్బందికి సరిపడా PPE కిట్లు అందకపోయినా కుటుంబాలకు దూరంగా వారాలు, 


నెలలు గడిపి నిరంతరం రోగుల సేవకే అంకితమై పనిచేసిన వైద్య సిబ్బందిని, పోలీస్‌ సిబ్బందిని కొనియాడాలి. 


ఎందరో సామాన్యులు, సినీరంగ ప్రముఖులు, కొందరు వ్యాపారవేత్తలు, కొన్ని రాజకీయ పార్టీల కార్యకర్తలు వారికి 
చేతనైనంతలో ప్రజలకు సేవ చేశారు. వలస కార్మికులకు భోజన వసతి సదుపాయాలు కల్పించడం; లాక్‌ డౌన్‌ 


సమయంలో కూరగాయలు, నిత్యావసర సరుకులు అందించడం, ప్రజలకు భరోసా కల్పించడం వారి మానవత్వాన్ని 


ఎలుగెత్తి చాటింది. 
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* ఎందరో ప్రముఖులు కోట్లాది రూపాయలు ముఖ్యమంత్రుల సహాయ నిధికి, ప్రధానమంత్రి సహాయ నిధికి విరాళంగా 
సమర్పించారు. 

* ప్రాణవాయువు వలన ఇబ్బంది పడుతున్న ప్రతి ఒక్కరికి ఆక్సిజన్‌ అందించాలనే ఉద్దేశంతో సోనూసూద్‌, రతన్‌ టాటా, 
ముఖేష్‌ అంబానీ మరియు ఎంతో మంది సెలబ్రెటీలు తమ వంతు సాయం చేస్తూనే వచ్చారు. అయినప్పటికీ తెలుగు 
రాష్ట్రాలలో ఆక్సిజన్‌ కొరత ఉంటూనే వచ్చింది. అయితే చిరంజీవి ఛారిటబుల్‌ ట్రస్ట్‌ ద్వారా కొణిదెల చిరంజీవి, రామ్‌ 
చరణ్‌ గార్లు కూడా తమ వంతు సహాయ సహకారాలు అందించాలనే ఉద్దేశంతో తెలుగు రాష్ట్రాలలో ప్రతి జిల్లా లో 
మరియు పక్క రాష్ట్రాలలో సైతం కొన్ని ప్రాంతాలలో ఆక్సిజన్‌ బ్యాంక్‌ లు ఏర్పాటు చేసి ప్రాణ వాయువు అందక 
ఇబ్బంది పడుతున్న ప్రతి ఒక్కరి దగ్గరకు చిరంజీవి ఛారిటబుల్‌ ట్రస్ట్‌ వారు వెళ్ళి ఉచితంగా అందించిన సేవలతో 


ఎందరో ప్రాణాలను రక్షించారు. 


నీకు కుదిరినప్పుడు కాదు, 


ఎదుటి వారికి అవసరమైనప్పుడు చేస్తే దాన్ని సాయం అంటారు. 
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పొట్ట కూటి కోసం సినీరంగాన్ని ఎంచుకున్న వారే 


కష్ట సమయాలలో కోట్లు ధానం చేస్తుంటే; 
ఎన్నికల సమయంలో కోట్లు Hr పెట్టేవారు 


లక్షలు కూడా ధానం చేయకపోవటం; 


ప్రజలపై నాయకులు ఎంత బాధ్యతగా ఉన్నారో తెలియచేస్తుంది. 


నేటి వైద్యం (52) Written By Team For Society 





* దేశంలో కరోనా కేసులు పెరుగుతున్నప్పటికి క్వారంటైన్‌, ప్రజల్లో సహజ స్థిరంగా ఉండే ఇమ్యూనిటి, ఇమ్యూనిటీ 
పెరుగుదలకు ప్రజలు పాటించిన పద్దతుల ద్వారా దాదాపు 96 శాతం వ్యాధిగ్రస్తులు కోలుకోవడం జరిగింది. కోలుకున్న 
వారి సంఖ్యతో IDS మన దేశంలో మరణాల సంఖ్య తక్కువనే చెప్పాలి. ఎలక్ట్రానిక్‌, ప్రింట్‌ మీడియా కోలుకున్న 
వారికంటే మరణాల భారిన పడిన వారి గురించి పదేపదే ప్రచారం చేయడం కూడా ప్రజలను భయభ్రాంతులకు 


గురి చేసింది; కొందరి ప్రాణాలను హరించింది. 


* ప్రపంచంలో అభివృద్ది చెందిన దేశాలన్నీ కరోనా పాజిటివ్‌ కేసులతో విలయతాండవం చేస్తున్న సమయంలో అభివృద్ది 
చెందుతున్న దేశంగా పిలవబడుతున్న మన భారతదేశపు శాస్త్రవేత్తలు నిరంతర కృషి ఫలితంగా కరోనా వ్యాధికి 
వ్యాక్సిన్‌ కనుగొనడం ఎంతో గొప్ప విషయం. 

* అయితే ఆ వ్యాక్సిన్‌ పై దుష్ప్రచారం కారణంగా తొలినాళ్ళలో ప్రజలు వ్యాక్సిన్‌ వేయించుకోవడానికి ఆశించిన స్థాయిలో 
ముందుకు రాలేదు. దాంతో వ్యాక్సిన్‌ నిల్వ చేసే సామర్ధ్యం, సౌకర్యాలు లేనందున యెన్నో వ్యయప్రయాసలకు &O 


తయారు చేయబడిన వ్యాక్సిన్‌ నిరుపయోగంగా పారవేయబడింది. 


* అదే సమయంలో ప్రపంచదేశాలు భారత్‌ తయారీ వ్యాక్సిన్‌ ని తమ దేశాలలో వినియోగిస్తామని కోరడంతో దాదాపు 


100 దేశాలకు పైగా భారతదేశం వ్యాక్సిన్‌ ను సరఫరా చేయడం జరిగింది. 
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* దేశంలో కరోనా రెండవ వేవ్‌ మొదలవగానే ప్రజలు వ్యాక్సిన్‌ వేయించుకోవడానికి ముందుకు వచ్చారు. కానీ కోట్ల మంది 
ప్రజలకు సరిపడా వ్యాక్సిన్‌ ఉత్పత్తి, సరఫరా ఒకేసారి జరపాల్సిరావడం ప్రభుత్వాలకు తలకు మించిన భారంగా 
పరిణమించింది. 

* ప్రజల ప్రాణాలకంటే మరేదీ ముఖ్యం కాదు కనుక ప్రభుత్వాలు వ్యాక్సిన్‌ ఉత్పత్తి, సరఫరా మరింతగా పెంచవలసిన 


ఆవశ్యకత ఎంతైనా ఉంది. 
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కోవిడ్‌-1 9 సమయంలో సహాయ సహకారాలు 
సేవలు అందించిన ప్రతి ఒక్కరికి పేరు పేరున 


అభినందనలు తెలియచేస్తున్నాము. 


- Team For Society 
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మీ అమూల్యమైన సమయాన్ని మాకు సమాచార రూపంలో అందించిన ప్రతి ఒక్కరికి హృదయ పూర్వక ధన్యవాదములు 


యమున మండవ పోలరాజు నాలి * మహేష్‌ గర్నెపూడి 


సురేఖ మాదాసు రామాంజనేయులు రమావత్‌ * సందీప్‌ దేవిరెడ్డి 


Fr * మాదవ్‌ పేరం 
తనూజ మాదాసు Oso, Dee నల్లమిల్లి 


మహేష్‌ 205063 అజయ్‌ మిరియాల నేటి వైద్యం పుస్తకం గురించి 


e సోషల్‌ మీడియా వేదికగా 
అరవింద్‌ కూరాకుల సూర్య తురిమెల్ల 


అందరికి తెలియచేసిన ప్రతి ఒక్కరికి 
sS: నరేంద్ర నలబోతు 
మలాల న ఆ < హృదయ పూర్వక 


గోపాలక్రిష్ణ మంకు చిరంజీవి (అప్పయ్య) సింగడి ధన్యవాదములు 
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